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Dengan ini saya menyatakan bahwa tugas akhir saya yang berjudul 
“Identifikasi DRPs Ketidaktepatan Pemilihan Obat dan Dosis Penggunaan 
Antibiotik Dalam Pengobatan Diare Akut Spesifik Anak di RSUD Sukoharjo” 
adalah hasil penelitian saya sendiri dan tidak terdapat karya yang pernah diajukan 
untuk memperoleh gelar apapun di perguruan tinggi, serta tidak terdapat karya 
atau pendapat yang pernah ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali secara 
tertulis diacu dalam naskah ini dan disebutkan dalam daftar pustaka. Apabila di 
kemudian hari dapat ditemukan adanya unsur penjiplakan maka gelar yang telah 
diperoleh dapat ditinjau dan/atau dicabut.  
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INTISARI 
Diare akut adalah diare yang gejalanya pendek dan berlangsung kurang dari 
14 hari. Pada diare akut karena infeksi, antibiotik merupakan pilihan terapi utama. 
Ketidaktepatan pemilihan antibiotik dan ketidaktepatan dosis merupakan contoh 
DRPs yang masih terjadi pada pengobatan diare akut spesifik. Hal tersebut 
berpotensi menyebabkan timbulnya resistensi dan toksisitas sehingga perlu 
adanya identifikasi DRPs. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui persentase 
kejadian DRPs pada kategori ketidaktepatan pemilihan antibiotik, dosis berlebih, 
dan subdosis pada penggunaan antibiotik dalam pengobatan diare akut spesifik 
pada anak di instalasi rawat inap RSUD Sukoharjo tahun 2016. 
Penelitian ini merupakan jenis penelitian non eksperimental dengan 
pengambilan data secara retrospektif yang dianalisis secara deskriptif. 
Pengambilan sampel dilakukan dengan teknik purposive sampling. Pada 
penelitian ini diperoleh 20 pasien yang memenuhi kriteria inklusi dari 124 pasien 
anak yang terdiagnosis diare akut. Data yang diperoleh dibandingkan dengan 
standar penatalaksanaan diare akut menurut WGO 2013 dan Pediatric Medication 
Handbook 2016. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa pada identifikasi DRPs yang dilakukan, 
ditemukan 26 kasus DRPs, yaitu ketidaktepatan pemilihan antibiotik sebanyak 
61,5%, dosis berlebih sebanyak 23,1% dan subdosis sebanyak 15,4%. 
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ABSTRACT 
Acute diarrhea is diarrhea whose symptoms are short and lasts less than 14 
days. In acute diarrhea due to infection, the main therapeutic option is antibiotic. 
The examples of DRPs that still occured in the treatment of specific acute diarrhea 
are inappropiate dose and antibiotic selection. It has potential to cause resistance 
and toxicity, therefore need to identification of DRPs. This study aims to 
determine the percentage of DRPs incidence in the category of inappropiate 
antibiotic selection, overdose, and subdose on the use of antibiotics in the 
treatment of specific acute diarrhea in children at RSUD Sukoharjo during 2016. 
This research was non experimental studied with retrospective data retrieved 
and descriptive analyzed. The sampling were taken by purposive sampling 
technique. In this studied, there were 20 patients who met the inclusion criteria of 
124 pediatric patients diagnosed with acute diarrhea. The data obtained were 
compared with the standard management of acute diarrhea by WGO 2013 and 
Pediatric Medication Handbook 2016. 
The results showed that in the identification of DRPs were found 27 cases of 
DRPs, there were: 61,5% of inappropiate antibiotic selection, 23,1% of overdose 
and 15,4% of subdose. 
 
 








All the impossible is possible for those who believe 
 
Teman yang paling setia hanyalah keberanian dan keyakinan yang teguh 
(Andrew Jackson) 
 
Tujuan dari belajar adalah untuk terus tumbuh, 
Akal tidak sama dengan tubuh,  

















Tugas akhir ini ku persembahkan untuk: 
 
Kedua orang tuaku tercinta, yang tak pernah lelah membesarkanku 
dengan penuh kasih sayang, serta memberi dukungan, doa dan motivasi  
 
Kakak dan adik adikku yang selalu memberi semangat, dan 
dukungannya  
 
Teman-teman seperjuanganku  farmasi 2014, terimakasih atas 








Assalamu’alaikum Wr. Wb. 
Alhamdulillah, puji syukur kepada Allah Swt yang telah melimpahkan 
rahmat, karunia dan nikmatnya sehingga penulis dapat menyelesaikan Tugas 
Akhir yang berjudul “Identifikasi DRPs Ketidaktepatan Pemilihan Obat dan Dosis 
Penggunaan Antibiotik Dalam Pengobatan Diare Akut Spesifik Anak di RSUD 
Sukoharjo” dengan sebaik-baiknya.  
Penyusunan Tugas Akhir ini tidak terlepas dari bantuan, bimbingan dan 
dukungan dari berbagai pihak, maka dalam kesempatan ini penulis mengucapkan 
terimakasih kepada: 
1. Bapak Prof. Ir. Ari Handono Ramelan, M.Sc., (Hons) Ph.D., selaku dekan 
FMIPA UNS 
2. Ibu Estu Retnaningtyas N, STP, M.Si., selaku Kepala Program Studi D3 
Farmasi Universitas Sebelas Maret Surakarta.  
3. Bapak Wisnu Kundarto, S.Farm, Apt., selaku pembimbing yang telah 
berkenan meluangkan waktunya untuk memberikan bimbingan dan arahan 
dalam menyelesaikan tugas akhir ini. 
4. Seluruh dosen dan staf pengajar di Program Studi D3 Farmasi, Fakultas 
Matematika dan Ilmu Pengetahuan Alam Universitas Sebelas Maret. 
5. Direktur RSUD Sukoharjo yang telah memberikan ijin penelitian dan 
seluruh petugas instalasi rekam medis yang telah membantu 
mempersiapkan sarana dan prasarana dalam pengambilan data. 
ix 
 
6. Keluarga tercinta yang selalu memberikan semangat serta doa dan kasih 
sayangnya yang senantiasa menjadikan kekuatan selama penyusunan tugas 
akhir ini. 
7. Teman-teman seperjuanganku Amel, Ani, Nada, Windha, Yustika, Titis, 
Sari, Adilla, Dwi, dan Mahardhika atas kebersamaan, saran, bantuan dan 
kerjasamanya dalam menyelesaikan tugas akhir ini. 
8. Teman-teman D3 Farmasi 2014 yang telah memberikan semangat dan 
motivasi serta membantu dalam penyusunan tugas akhir ini. 
9. Berbagai pihak yang tidak dapat penulis sebutkan satu persatu atas segala 
dukungan dan bantuan yang tela diberikan. 
Penulis menyadari sepenuhnya bahwa penulisan tugas akhir ini masih belum 
sempurna. Oleh karena itu, penulis mengharapkan saran dan kritik yang 
membangun demi kesempurnaan tugas akhir ini. Akhir kata penulis berharap 
tugas akhir ini, dapat bermanfaat bagi perkembangan dan kemajuan ilmu farmasi. 
Wassalamu’alaikum Wr. Wb. 
 
 







HALAMAN JUDUL  .......................................................................................      i 
HALAMAN PENGESAHAN ..........................................................................  ii 
HALAMAN PERNYATAAN .........................................................................  iii 
INTISARI .........................................................................................................  iv 
ABSTRACT .......................................................................................................  v 
HALAMAN MOTTO ......................................................................................     vi 
HALAMAN PERSEMBAHAN ......................................................................  vii 
KATA PENGANTAR  ....................................................................................  viii 
DAFTAR ISI  ...................................................................................................  x 
DAFTAR TABEL  ...........................................................................................  xii 
DAFTAR GAMBAR  ......................................................................................  xiv 
DAFTAR LAMPIRAN  ...................................................................................  xv 
DAFTAR SINGKATAN .................................................................................  xvi 
BAB I     PENDAHULUAN ............................................................................  1 
A. Latar Belakang ............................................................................  1 
B. Rumusan Masalah .......................................................................  4 
C. Tujuan Penelitian ........................................................................  5 
D. Manfaat Penelitian  .....................................................................  5 
BAB II    TINJAUAN PUSTAKA ...................................................................  6 
A. Drug Related Problems (DRPs) .................................................  6 
1. Definisi Drug Related Problems (DRPs) ...............................  6 
2. Klasifikasi Drug Related Problems (DRPs) ..........................  6 
3. Ketidaktepatan Pemilian Obat................................................  7 
4. Dosis Kurang (Subdosis) .......................................................  8 
5. Dosis Berlebih (Overdosis) ....................................................  9 
B. Diare ............................................................................................  9 
1. Definisi Diare .........................................................................  9 
2. Klasifikasi Diare.....................................................................  10 
3. Patofisiologi Diare .................................................................  12 
xi 
 
4. Etiologi Diare .........................................................................  14 
5. Gejala Diare ...........................................................................  15 
6. Pemeriksaan Diare .................................................................  17 
7. Penatalaksanaan Diare ...........................................................  17 
C. Antibiotik  ...................................................................................  20 
D. Pediatrik  .....................................................................................  24 
E. Kerangka Pemikiran  ..................................................................  25 
F. Keterangan Empirik  ...................................................................  25 
BAB III   METODOLOGI PENELITIAN ......................................................  27 
A. Jenis Penelitian ...........................................................................  27 
B. Waktu Dan Tempt Pelaksanaan ..................................................  27 
C. Alat dan Bahan ............................................................................  27 
D. Populasi dan Sampel ...................................................................  27 
E. Definisi Operasional ...................................................................  28 
F. Jalannya Penelitian .....................................................................  30 
G. Analisis Data ...............................................................................  31 
BAB IV  HASIL DAN PEMBAHASAN ........................................................  33 
A. Karakteristik Pasien ....................................................................  33 
1. Distribusi Pasien Berdasarkan Usia .......................................  33 
2. Distribusi Pasien Berdasarkan Jenis Kelamin ........................  34 
3. Distribusi Pasien Berdasarkan Lama Perawatan ....................  35 
4. Distribusi Pasien Berdasarkan Gejala Penyakit .....................  37 
B. Profil Penggunaan Antibiotik .....................................................  39 
1. Distribusi Antibiotik Berdasarkan Jenis.................................  39 
2. Distribusi Antibiotik Berdasarkan Variasi Penggunaan ........  42 
3. Distribusi Antibiotik Berdasarkan Rute Penggunaan ............  43 
C. Identifiasi Drug Related Problems ..............................................  44 
1. Ketidaktepatan Pemilihan Antibiotik .....................................  45 
2. Ketidaktepatn Dosis ...............................................................  48 
a. Dosis Berlebih ...................................................................  50 
b. Subdosis .............................................................................  52 
xii 
 
D. Keterbatasan Penelitian ...............................................................  53 
BAB V    PENUTUP ........................................................................................  54 
A. Kesimpulan .................................................................................  54 
B. Saran ...........................................................................................  54 
DAFTAR PUSTAKA ......................................................................................  55 






Tabel I. Jenis dan Penyebab DRPs .............................................................  6 
Tabel II. Gejala Diare Berdasarkan Pada Klasifikasi Diare.........................  15 
Tabel III. Gejala Diare Berdasarkan Bakteri Penginfeksi .............................  16 
Tabel IV. Antibiotik Untuk Terapi Pengobatan Diare Akut Infeksi  
 Pada Anak .....................................................................................  21 
Tabel V. Distribusi Pasien Berdasarkan Lama Perawatan ...........................  36 
Tabel VI.  Distribusi Pasien Berdasarkan Gejala Penyakit ............................  38 
Tabel VII. Variasi Penggunaan Antibiotik .....................................................  42 
Tabel VIII. Jenis DRPs Penggunaan Antibiotik Dalam Pengobatan  
 Diare Akut Spesifik Anak di RSUD Sukoharjo  
 Pada Tahun 2016 ...........................................................................  44 
Tabel IX. Analisis Ketidaktepatan Pemilihan Antibiotik ..............................  44 








Gambar 1. Kerangka Pemikiran ...................................................................  25 
Gambar 2. Distribusi Pasien Berdasarkan Usia ............................................  33 
Gambar 3. Distribusi Pasien Berdasarkan Jenis Kelamin ............................  35 
Gambar 4. Distribusi Penggunaan Antibiotik Berdasarkan Jenis .................  39 






Lampiran 1. Surat Keterangan Telah Melakukan Penelitian di RSUD 
 Sukoharjo ....................................................................................  59 





BAB : Buang Air Besar 
C. difficile : Clostridium difficile 
CRO : Cairan Rehidrasi Oral 
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